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Relato de experiencia

SISTEMA DE EVALUACIÓN INTEGRAL DE ACTIVIDADES

 PRÁCTICAS CLÍNICAS

Federico José Busleimán (1), Ada Victoria Gutvay(2),Nicolás Peralta
de Elías(3), Mirta Spadiliero de Lutri(4).

(1)Odontólogo, Profesor Asistente con dedicación semiexclusiva,

Cátedra  Operatoria II B, Facultad de Odontología, Universidad

Nacional de Córdoba.

 (2)Odontóloga, Profesora Asistente con dedicación semiexclusiva,

Cátedra  Operatoria II B, Facultad de Odontología, Universidad

Nacional de Córdoba.

(3), Odontólogo, Profesor Asistente, Cátedra  Operatoria II B,

 Facultad de Odontología, Universidad Nacional de Córdoba.

(4). Doctora en Odontología, Profesora titular, Cátedra  Operatoria

 II B, Facultad de Odontología, Universidad Nacional de Córdoba.

Corespondencia:

Federico José Busleimán,

Deán Funes 1307, Córdoba.

fbusleiman@yahoo.es
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Resumen:

Las prácticas clínicas sobre pacientes constituyen el principal campo de

aprendizaje de la Cátedra de Operatoria II B de la Facultad de

Odontología, Universidad Nacional de Córdoba.  Los docentes tienen  la

difícil y desafiante función de enseñar sobre el objeto mismo de

conocimiento, mientras se desarrolla el proceso de enseñanza –

aprendizaje se brinda a la vez solución a las problemáticas de salud de los

pacientes que concurren.

Para realizar el trabajo práctico clínico, el alumno debe emplear una

buena técnica operatoria y  un adecuado manejo de los materiales (área

procedimental), demostrando los conocimientos teóricos correspondientes

(área cognitiva) y relacionándose convenientemente con sus profesores,

compañeros y pacientes  (área actitudinal).

El trabajo práctico es aprobado cuando el alumno alcanza 4 (cuatro)

puntos o más, equivalente al 60% correcto, lo cual se corresponde con

una escala en créditos acorde al grado de dificultad que presente el caso

clínico; esto, apunta al  abordaje más integral  del paciente y fomenta la

elaboración y ejecución de situaciones clínicas de mayor complejidad.

Para la valoración de la actividad  práctica, se emplea  una grilla

informatizada, donde se presentan  en forma ordenada y detallada  los

pasos del protocolo clínico en  Operatoria Dental. A través de esta grilla

se puede  realizar un seguimiento  constante, no solo de la cantidad de

créditos o promedio de notas obtenidas, sino también y lo más

importante, del desempeño del alumno en el proceso de aprendizaje

clínico, dando lugar a la  posibilidad de realizar los  ajustes necesarios con

la finalidad de mejorar la calidad del mismo.

A cada etapa de la prestación le corresponde un puntaje porcentual, que

adicionado al de las etapas subsiguientes conduce a la obtención de la

valoración total de la instancia práctica. Cada etapa del proceso es

valorada a través de rúbricas o matrices de valoración cualitativa, que

contribuyen  a estandarizar y hacer más objetivo  el modo de evaluar.
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Las rúbricas facilitan la calificación del desempeño de los estudiantes, en

áreas que son complejas, imprecisas y subjetivas, a través de un

conjunto de criterios graduados y calibrados que logran establecer el nivel

de aprendizaje, los conocimientos y/ o competencias alcanzadas por el

estudiante. Permiten evaluar lo relacionado con procesos mentales como

síntesis, aplicación, crítica, producción de trabajos, etc. explicitando el

mayor o menor dominio de las competencias.

La finalidad de esta publicación es exponer a la comunidad educativa el

sistema informatizado integral de evaluación práctica aplicado en

Operatoria II B, el cual podría extrapolarse a otras disciplinas de las

Ciencias de la Salud donde se desarrollan actividades profesionales

clínicas sobre pacientes.

Antecedentes:

En la educación práctica y clínica odontológica, la evaluación del

aprendizaje es uno de los elementos más importantes del proceso

educativo, desde el punto de vista de los participantes directos (profesor

y alumno) y de la sociedad que requiere profesionales de la salud

competentes que puedan atender sus demandas. La evaluación se

convierte de hecho en una de las fuerzas motivadoras para que el

estudiante aprenda, por lo que se debe ser cuidadoso y profesional en la

planeación y ejecución de este proceso que determina quién termina la

carrera y con qué calificaciones. No obstante su importancia, este proceso

en el ámbito de las actividades docentes de práctica clínica en

Odontología, se ha realizado a través del tiempo, más como una actividad

calificadora y promotora, que orientadora de la dinámica educativa. Es

una responsabilidad difícil pero crítica, evaluar estudiantes en el ambiente

clínico. Hay desafíos cuando se intenta llevar a cabo un justo y apropiado

sistema de evaluación de los estudiantes en ese complejo ambiente.
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Sin embargo se puede mejorar la habilidad para evaluar a los estudiantes

juiciosamente y con mayor precisión al emplear las siguientes medidas

como: instruir a los docentes evaluadores para asegurar la adecuada

calificación y cooperación, y planificar y documentar un adecuado sistema

de evaluación (Álvarez Montero y col 2011).

Características de la experiencia:

Este sistema de evaluación se lleva a cabo desde el año 2010 en la

Cátedra de Operatoria II B y surge como una preocupación de los

profesores de la Cátedra tanto en su rol docente como de prestadores de

servicios de salud, debido a que las prácticas clínicas sobre pacientes

constituyen el principal campo de aprendizaje de la Operatoria II.  Los

docentes tienen  la difícil y desafiante función de enseñar sobre el objeto

mismo de conocimiento, mientras se desarrolla el proceso de enseñanza –

aprendizaje se brinda a la vez solución a las problemáticas de salud de los

pacientes que concurren.

Para realizar el trabajo práctico clínico, el alumno debe emplear una

técnica operatoria acorde a la situación clínica y  un adecuado empleo de

los biomateriales (área procedimental), fundamentado con los

conocimientos teóricos correspondientes (área cognitiva) y relacionándose

responsablemente con respeto y colaboración con sus profesores,

compañeros y pacientes  (área actitudinal).

El trabajo práctico es aprobado cuando el alumno alcanza 4 (cuatro)

puntos o más equivalente al 60% correcto, lo cual se corresponde con

una escala en créditos acorde al grado de dificultad que presente el caso

clínico; esto, apunta al  abordaje más integral  del paciente y fomenta la

elaboración y ejecución de situaciones clínicas de mayor complejidad.
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Para la valoración de la actividad  práctica, se emplea  una grilla

informatizada, donde se presentan  en forma ordenada y detallada  los

pasos del protocolo clínico que se sigue en  Operatoria Dental. A través de

esta grilla se puede  realizar un seguimiento  constante, no solo de la

cantidad de créditos o promedio de notas obtenidas, sino también y lo

más importante, del desempeño del alumno en el proceso de aprendizaje

clínico, dando lugar a la  posibilidad de realizar los  ajustes necesarios con

la finalidad de mejorar la calidad del mismo (evaluación formativa).

A cada fase de la prestación le corresponde un puntaje porcentual, que

adicionado al de las etapas subsiguientes conduce a la obtención de la

valoración total de la instancia práctica. Cada etapa del proceso es

valorada a través de rúbricas o matrices de valoración cualitativa, que

contribuyen  a estandarizar y hacer más objetivo  el modo de evaluar. Las

rúbricas facilitan la calificación del desempeño de los estudiantes, en

áreas que son complejas, imprecisas y subjetivas, a través de un

conjunto de criterios graduados y calibrados que logran valorar el

aprendizaje, los conocimientos y o competencias alcanzadas por el

estudiante. Permiten evaluar los aspectos relacionados con procesos

mentales como síntesis, aplicación, crítica, producción de trabajos, etc.

explicitando el mayor o menor dominio de esas competencias.
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Al alumno que actúa como operador se lo evalúa de la siguiente manera:

• 100% Excelente. Cumple completamente todas las áreas

evaluadas.

• 90-80% Muy bueno. Debieron realizarse pequeños ajustes sobre

el procedimiento clínico.

• 70-60% Bueno. Cumple con los criterios mínimos indispensables

para aprobar esa instancia práctica.

• 50% No satisfactorio. No reúne las condiciones indispensables

para la aprobación de esa etapa, lo habilita para continuar  la

atención del paciente en forma condicional.

• 40-30-20% Reprobado. Incurre en una falta grave que no le

permite continuar con la actividad. (el docente se hace cargo de la

atención del paciente)

En tanto el alumno que actúa como asistente también tendrá sus

funciones y será evaluado en las mismas a saber:

• Tendrá a su cargo la preparación del ambiente de trabajo,

respetando las normas de bioseguridad prestablecidas.

• Será el responsable de la confección de la Historia Clínica,

Odontograma y firma del consentimiento por el paciente.

• Deberá contar con los conocimientos teóricos necesarios del

protocolo para el trabajo que se esté realizando.

• Facilitará al operador el material e instrumental necesario para

ejecutar los pasos operatorios de manera de optimizar el tiempo

de trabajo.
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• Mantendrá una actitud de respeto hacia sus compañeros,

docentes y pacientes.

Análisis del proceso realizado:

Desde el inicio del sistema de evaluación llevado a cabo en la cátedra se

analiza el desempeño de los alumnos de manera anual y se observan las

dificultades encontradas para poder subsanarlas y allanar las dificultades

pedagógicas. El sistema informatizado nos permite año a año hacer

comparaciones de horas trabajadas, logros alcanzados, notas teóricas,

etc. para así hacer las correcciones en el proceso educativo.

La experiencia permite constatar que se trata de un instrumento útil que

proporciona retroalimentación al alumnado durante las sesiones de tutoría

y que le permite conocer de antemano las competencias y elementos que

van a ser valorados junto con la puntuación otorgada. Las sesiones de

tutoría se realizan de manera periódica cumpliendo un rol importante

dentro de la evaluación formativa, en las mismas se observan con el

estudiante sus planillas de evaluación y se sacan conclusiones en

conjunto docente-alumno de la necesidad de autoencaminar los

procedimientos, conceptos o actitudes.  De este modo, junto con

favorecer la evaluación también lo hace con el proceso de enseñanza-

aprendizaje. (Tabla 1, 2, 3).Anexo.

Análisis de los resultados de la experiencia:

Ventajas que hemos encontrado en nuestro sistema de evaluación:

• Posibilidad de realizar evaluación formativa y sumativa.

• Motivación del estudiante por mejorar su performance.
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• Nos brinda una foto permanente de la actividad del alumno, en el

transcurso y finalización del cursado de la asignatura.

• Posibilita realizar análisis estadísticos, necesarios para el control de

gestión docente.

• Facilita la confección de las fichas individuales de condición

académica.

•  Permite, a través del sistema de rúbricas, hacer más objetiva la

forma de evaluar.

Desafíos e interrogantes paras quienes realizaron el trabajo:

• A las dificultades propias de la evaluación de los aprendizajes, se

suma la complejidad del proceso médico/ odontológico sobre

pacientes. Por ejemplo muchas veces surge el interrogante de si:

¿Incurrimos en una falta ética cuando el alumno reprueba el

procedimiento sobre el paciente?

• La posibilidad de producir avances trascendentes en la práctica de

la evaluación del aprendizaje, supone adentrarse en la elaboración

teórica de la misma como campo del conocimiento.

• Para realizar este tipo de evaluación estricta y de seguimiento

resulta necesario un docente presente, comprometido y

orientador.
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(Tabla 1, 2, 3).
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Materia CATEDRA INSCRIPTOS

OPERATORIA 2 2B 6

RESULTADOS 2011 14 70% 120 6.70 78% 5.00 22 70 7 20%

ESTADISTICAS 13 75% 116 6.36 87% 5.00 20 51 5 17%

Variación

Nº Alumno Prestaciones Prom. Pract. Tot. CredProm. Parciales Asistencias Sin. PAC PR PL RG Condición Final
1 Xxxxxxx, Jesica Gisela 14 73% 133 7.00 94% - 5 8 1 REGULAR
2 Xxxxxxxxxxxx, María Emilia 12 73% 102 5.00 94% - 3 8 1 0 0 REGULAR
3 Xxxxxxxx, Gabriela 11 75% 95 4.00 65% 4.00 3 8 0 0 0 REGULAR
4 Xxxxxx, Julieta 13 74% 120 5.50 82% 1.00 3 8 2 0 0 REGULAR
5 Xxxxxxx, Pablo 15 78% 153 8.67 95% - 3 11 1 0 0 PROMOCIONA
6 Xxxxxx, Javier 11 76% 92 8.00 94% - 3 8 0 0 0 REGULAR

JTP AÑO LECTIVO

Promocionados

Dr. Busleiman 2012

20
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5

x Tipo de Prestacion

PR

PL

RG

70% 75%78%
87%

0%

10%

20%

30%

40%

50%

60%

70%

80%

90%

100%

2011 2012

Nota Practico

Asistencias


